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染管理の実態調査がいくつかなされている（前崎他, 
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表３　‌「看護職が実践する感染管理指標案」の項目
n=284
分類 項目 適切である ほぼ適切である あまり適切でない 適切でない
感染予防のための実践
１　職員が手洗い・うがいを徹底的に行えるようにする 222 78.2% 50 17.6% 11 3.9% 0 0.0%
２　1 処置１手洗いを徹底する 227 79.9% 40 14.1% 13 4.6% 3 1.1%
３　職員の手洗いができていない時に、声をかける 182 64.1% 64 22.5% 28 9.9% 9 3.2%
４　職員同士で手洗いの手技ができているのか確認をする 149 52.5% 86 30.3% 34 12.0% 11 3.9%
５　汚物処理の方法を徹底する 212 74.6% 53 18.7% 14 4.9% 2 0.7%
６　排泄時のケアを確認する 172 60.6% 77 27.1% 31 10.9% 3 1.1%
７　掃除を徹底的にするようにする 144 50.7% 95 33.5% 39 13.7% 3 1.1%
８　床に汚物を置かないように徹底する 188 66.2% 58 20.4% 28 9.9% 5 1.8%
９　ユニットごとに上靴を履き替える 46 16.2% 47 16.5% 88 31.0% 71 25.0%
10　整理整頓・冷蔵庫の温度管理など、定期的に環境設定をチェックする 133 46.8% 86 30.3% 51 18.0% 11 3.9%
11　職員の行う掃除を確認する 88 31.0% 91 32.0% 85 29.9% 13 4.6%
12　加湿器を使用して湿度に注意する 190 66.9% 72 25.4% 15 5.3% 4 1.4%
感染に関する情報収集・報告・連絡を行う13　感染の徴候のある高齢者の情報収集をする 244 85.9% 37 13.0% 2 0.7% 1 0.4%
14　排泄の状況から感染の徴候がないか情報収集をする 230 81.0% 43 15.1% 10 3.5% 0 0.0%
15　職員の健康に関する情報収集をする 217 76.4% 50 17.6% 14 4.9% 3 1.1%
16　医師から感染について情報収集をする 216 76.1% 56 19.7% 10 3.5% 2 0.7%
17　地域の流行状況について情報収集をする 224 78.9% 50 17.6% 9 3.2% 1 0.4%
18　新聞・テレビ等から感染に関する情報収集をする 209 73.6% 63 22.2% 12 4.2% 0 0.0%
19　申し送りノートを用いて状況や対応を伝える 217 76.4% 56 19.7% 10 3.5% 0 0.0%
20　朝の申し送りの時に感染に関する情報を伝える 215 75.7% 55 19.4% 12 4.2% 2 0.7%
21　会議を通して感染の情報を伝える 234 82.4% 43 15.1% 6 2.1% 1 0.4%
22　感染発生時の状況の報告を保健所に行う 203 71.5% 47 16.5% 17 6.0% 13 4.6%
早期対応を図る23　下痢症状に対してトータルに見て判断をしていく 218 76.8% 52 18.3% 8 2.8% 1 0.4%
24　医師と相談し、感染の疑いのある高齢者の検査を実施する 228 80.3% 49 17.3% 6 2.1% 0 0.0%
25　感染の疑わしい高齢者は検査による確定診断後、治療を開始する 217 76.4% 44 15.5% 17 6.0% 5 1.8%
26　インフルエンザに感染した高齢者の同室者に治療薬の予防投与をする 116 40.8% 76 26.8% 54 19.0% 27 9.5%
27　インフルエンザが流行した際のマスク着用の判断を行う 246 86.6% 28 9.9% 5 1.8% 3 1.1%
感染した高齢者への
ケア
28　感染した高齢者の ADL が低下しないよう生活を整える 174 61.3% 76 26.8% 32 11.3% 1 0.4%
29　感染した高齢者が寝たきりにならないように部屋対応の切り上げのタイミングを計る 173 60.9% 85 29.9% 18 6.3% 8 2.8%
30　家族に付き添いを依頼し、部屋で過ごしてもらう 12 4.2% 16 5.6% 83 29.2% 162 57.0%
感染者からの感染拡大を防止する
31　感染者を個室対応として隔離する 231 81.3% 36 12.7% 7 2.5% 7 2.5%
32　カーテンで仕切って、感染者を隔離する 114 40.1% 54 19.0% 54 19.0% 51 18.0%
33　感染した高齢者には部屋から出ないでそこで過ごしてもらう 193 68.0% 75 26.4% 11 3.9% 1 0.4%
34　隔離または個室対応をするタイミングを計る 222 78.2% 43 15.1% 7 2.5% 8 2.8%
35　感染者の生活区域を一か所に集めるようにする 175 61.6% 69 24.3% 21 7.4% 18 6.3%
36　感染の疑いのある高齢者には感染者と同じ対応を行う 162 57.0% 93 32.7% 21 7.4% 7 2.5%
37　他の入居者に対し、高齢者が感染隔離中であることに恐怖感を与えないように説明する 167 58.8% 77 27.1% 30 10.6% 7 2.5%
38　感染者のケアの後は手洗い・消毒を徹底する 260 91.5% 19 6.7% 5 1.8% 0 0.0%
39　感染者の周囲の掃除を徹底的に行う 194 68.3% 68 23.9% 19 6.7% 1 0.4%
40　汚物処理室や使用物品の消毒を徹底する 218 76.8% 49 17.3% 15 5.3% 1 0.4%
41　高齢者の口腔ケアを適切に行う 210 73.9% 57 20.1% 15 5.3% 2 0.7%
職員・外来者からの感染を防ぐ
42　家族や外来者に手洗いうがいの励行を貼紙で知らせる 242 85.2% 33 11.6% 6 2.1% 3 1.1%
43　症状のある家族には面会を遠慮してもらうよう貼紙をする 235 82.7% 32 11.3% 10 3.5% 7 2.5%
44　家族の体調が悪い時には面会可能か看護師に確認するように伝える 191 67.3% 49 17.3% 25 8.8% 17 6.0%
45　手洗い励行を職員に呼びかける 249 87.7% 28 9.9% 5 1.8% 1 0.4%
46　職員のそれぞれのフロアの行き来をなくするようにする 143 50.4% 77 27.1% 49 17.3% 13 4.6%
47　デイサービスとの職員の行き来を中止する 132 46.5% 70 24.6% 51 18.0% 12 4.2%
48　職員の家族に感染の疑いがある場合は連絡をしてもらうようにする 215 75.7% 48 16.9% 12 4.2% 8 2.8%
49　職員に感染症の症状があれば、受診を勧める 255 89.8% 23 8.1% 4 1.4% 2 0.7%
50　職員にインフルエンザ予防接種を行うよう促す 260 91.5% 16 5.6% 5 1.8% 1 0.4%
51　ショートステイ利用を中止する 124 43.7% 69 24.3% 57 20.1% 27 9.5%
52　感染症流行状況を確認し、保育園・幼稚園の園児との交流の回数を減らしたり中止したりする 212 74.6% 48 16.9% 12 4.2% 7 2.5%
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分類 項目 適切である ほぼ適切である あまり適切でない 適切でない
他職種との連携を図る
53　医師に感染症の兆候を伝える 264 93.0% 17 6.0% 2 0.7% 0 0.0%
54　医師に相談をしながら対応する 262 92.3% 19 6.7% 2 0.7% 0 0.0%
55　医師から医療的な説明のアドバイスをもらう 255 89.8% 23 8.1% 3 1.1% 0 0.0%
56　確定するための検査を相談する 253 89.1% 25 8.8% 4 1.4% 0 0.0%
57　医師から面会制限や解除の指示を得る 167 58.8% 75 26.4% 28 9.9% 11 3.9%
58　感染発生時には看護師が中心になって対応できるよう役割分担する 190 66.9% 74 26.1% 16 5.6% 1 0.4%
59　介護職の責任者の相談に乗る 226 79.6% 49 17.3% 7 2.5% 1 0.4%
60　デイサービスと連携をとって情報交換をする 184 64.8% 62 21.8% 17 6.0% 1 0.4%
61　デイサービス利用者のインフルエンザワクチンの接種の状況を把握する 143 50.4% 70 24.6% 34 12.0% 17 6.0%
62　厨房の職員・業者との情報交換を行う 165 58.1% 82 28.9% 20 7.0% 13 4.6%
研修を企画・実施する
63　新人研修で感染対策の方法を教育する 229 80.6% 37 13.0% 13 4.6% 4 1.4%
64　介護職だけでなく、施設の職員全員に感染対策研修を行う 233 82.0% 37 13.0% 11 3.9% 2 0.7%
65　職員も入居者も代わっていくので、基本的な感染予防対策は同じことを繰り返し研修する 217 76.4% 48 16.9% 15 5.3% 3 1.1%
66　介護職に対して、教育を徹底する 217 76.4% 51 18.0% 13 4.6% 1 0.4%
67　介護職が興味を持ってもらえるよう、感染対策のミニテストを行う 66 23.2% 90 31.7% 79 27.8% 40 14.1%
68　院内研修の実施を感染担当の介護職に行ってもらうよう調整する 129 45.4% 82 28.9% 52 18.3% 14 4.9%
69　介護職がテーマ・内容を決めるのをアドバイスする 128 45.1% 96 33.8% 38 13.4% 14 4.9%
70　チェックリストを介護職自身に調べてもらい作成してもらうようにする 98 34.5% 86 30.3% 70 24.6% 20 7.0%
71　手洗いを勉強会の後に実施する 151 53.2% 70 24.6% 36 12.7% 16 5.6%
72　伝達研修を行う 166 58.5% 69 24.3% 31 10.9% 9 3.2%
感染対策の評価・管理を行う
73　感染者の隔離方法や消毒薬の管理方法など、施設独自のマニュアルを作る 226 79.6% 45 15.8% 10 3.5% 2 0.7%
74　感染症が発生・まん延した後に検証を行い、マニュアルを修正する 219 77.1% 43 15.1% 15 5.3% 3 1.1%
75　責任を持ってもらうためにマニュアルの見直しを介護職と相談しながら行う 206 72.5% 50 17.6% 17 6.0% 6 2.1%
76　介護職が標準予防策のチェックリストを作成することに協力する 175 61.6% 67 23.6% 26 9.2% 12 4.2%
77　マニュアルの見直しを介護職と相談しながら行う 194 68.3% 60 21.1% 21 7.4% 6 2.1%
78　全員に責任を持ってもらうためにマニュアルの見直しをしてもらう 145 51.1% 72 25.4% 50 17.6% 12 4.2%
79　感染対策の物品のコストが下がるように提案をしていく 103 36.3% 84 29.6% 78 27.5% 13 4.6%
80　必要物品はコストを計算して確保するようにする 114 40.1% 84 29.6% 70 24.6% 8 2.8%
81　消毒薬を適切に使用するように伝える 216 76.1% 56 19.7% 9 3.2% 0 0.0%
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